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   A case of renal leiomyosarcoma ruptured spontaneously is reported. A 36-year-old man 
was admitted to our clinic with the complaint of right flank pain. The urographic exami-
nation, including an excretory urography, renal CT-scan, renal angiography, and ultrasono-
graphy revealed a renal tumor with spontaneous rupture on the right side. A nephrectomy 
through the lumbal flank incision on the right side was performed on Feburary 28, 1984, and 
histopathological diagnosis was renal leiomyosarcoma. 
   Five courses of adjuvant chemotherapy, VCR, ADM and CPM, combined with mainte-
nance immunochemotherapy using Tegafur and Krestin and with radiotherapy (3,000 rad) 
were performed post-operatively. The patient was followed for 18 months after operation as 
an outpatient with no evidence of local recurrence and metastasis. 
   The 40 reported cases including our case with leiomyosarcoma in Japan is reviewed and 






























































































































































































静 脈 内投 与 に よ る 多 剤 併 用 化 学 療 法 を1週 毎 に5
course施行 し,そ の ほ かTegafur-supolg直腸 内
投 与 とKrestin3.09/day毎日投 与 を併 用 した,ま
た,同 時ifこLinjac3,000radを右 腎部 に 照 射 した.
退 院 後Tegafur-supoおよびKrestinの毎 日投 与 を




























































































































載 の あ った もの は24例で あ るが,全 例 に 腎 孟 像 の異 常
所 見 が 認 め られ て い る.す なわ ち,腫 瘍 に よる 腎孟 腎
杯 の圧排 変 位 が15例,腎 杯 の拡 張 が5例 、 腎 か らの造
影 剤 の排 泄 のみ られ な い ものが6例,腫 瘍に よる尿 管
の 偏 位 が3例 お よび 嚢 胞様 変 化 が1例 に み られ て い
る.自 験 例 では 腎 孟 腎 杯 の偏 位 の ほか,腎 破 裂 に よる
造 影 剤 の腎 外 へ の 盗 流像 も認 め られた.腎 血 管 造影 に
関 しては24例に 記 載 が あ り,hypovascularまた は
avascularな像 を示 す もの がi5例と最 も多 く,一 方 で
は,hypervascularな像 を 呈 した もの が7例 に 認 め
ら れ て い る が,nephrogramのみ が1例,異 常 所
見 の 認 め られ なか った もの も1例 報 告 さ れ て い る.
Thomasら11)はgrape-likearterialaneurysmaの
特徴 的 な 所 見 を 示 し た 症例 を 報 告 して お り,Ziter
ら12)はhyPervascularで,irregular,tortuousneo-
plasticvessclsを示 した症 例 を報 告 し,腎 細 胞 癌や
そ の他 の腎 内腫 瘍 と の鑑 別 は 困 難 で あ る と述 べ て い
る.自 験例 で は 腎破 裂 の た め 腎血 管 造 影 に て も造 影
剤 の腎 外 へ の 盗 流 を 認 め た が,腫 瘍 部 にneovas-
Cularityが認 め られ た.し か し,本 邦 報 告 例 に っ い
て み る と,本 症 で はhypovaSCularな像 を示 す こ と
が多 い.
本 症 の治 療 方 法 は,ま ず 観 血 的 に 腎摘 出術 が 行 な わ
れ,本 邦 報 告 例40例中37例,92.5%に腎 摘 出術 が 行 な
わ れ て い る(Table3).しか し,腎 摘 出 術 の み で は
局 所再 発 の頻 度 が 高 い と され て お り9),術後,補 助療
法 と して放 射 線 療 法 や 化学 療 法 が 行 なわ れ る こ とが 多
し・,
一 般 に ,肉 腫 は放 射 線 療 法 に 感 受性 が低 い と され,
本 邦 報 告 例 で も12例,30.0%に施 行 され て い るecすぎ
ず,術 後 の補 助 療 法 と して も腎摘 出術 施 行 例37例中10
例,27.0%のみ で あ る.し か し,高 橋 らe)は最 初 摘 出
不 能 であ った 腎 平 滑筋 肉 腫に 対 して,adriamycinと
5『FUに よる 化学 療 法 を行 な った が 無 効 で ,Liniac
6,000rad照射 に て 腫 瘍 が 縮 少 して摘 出す る こ とが で
き,1年10ヵ 月 生 存 して い る放 射 線療 法 が有 効 で あ っ
た症 例 を報 告 し て い る.ま た,Helmbrechtら13)も
術 前 照 射 で腫 瘍 が 著 明 な壊 死 とな っ た1症 例 と,他 の
1症例eeつい て,と もに 術 後放 射 線 療 法 を施 行 して30
ヵ月 と12ヵ月 生存 して い る こ とを報 告 して い る.自 験
例 は 腫 瘍 が 自然破 裂 した も の で あ り,後 腹 膜 腔 局所 に
お け る腫 瘍 細 胞 の 播種 が あ る の で,術 後 局 所 の 放射 線
療 法 を 行 な った.
軟 組 織 肉腫 の 転 移 に 対 し て,vincristin,actino-
mycinDお よびcyclophosphamideの3剤また は
・neth trexateを加 え た4剤 併 用 療 法 を 行 ない ,17例
中8例 に 有 効 で あ る こ とがJacobsら1`)によ って
報 告 され て い るが,平 滑筋 肉腫 本邦 報 告 例40例の うち
化学 療 法 が 行 な わ れ て い る の は21例,52.5%で,そ の
うち19例,47.5%は腎摘 出 後 の補 助 化 学 療 法 で あ る.
また 使 用 薬 剤 はmitomycinC,cyc】ophosphamide,
adriamycinおよびactinomycinDな ど種 々 の も
のが 用 い られ て い る が,多 剤 併 用 療 法 が 行 なわ れ てい
る もの は 比 較 的少 な い.Becciaらは 平 滑筋 肉瞳 症 例
に 対 して術 後補 助 化 学 療 法 と してvincristin,cyclo-
phosphamideおよびactinomycinDを用 い て6週
毎に24カ月治 療 して,4年 後 も転 移 巣 な く生 存 して い
る症 例 を報 告 して い るが,自 験 例 はvincristin,cy・
cloPhosPhamideおよびad「iamycinによ る多 剤併
用 療 法 を1週 毎 に5コ ー ス施 行 し,同 時 に 手 術 創 部に
1.iniac3,000radを照 射 す る併 用 療 法 を行 な い,さ











最近 わ れ わ れ は,36歳男 性 で 後腹 膜腔 に 自然 破 裂 し
た右 腎平 滑筋 肉腫 の1症 例 を 経験 した,腎 摘 出術 後,
放射 線療 法,vincristin,cyclophosphamide,adri-
amycinおよびTcgaful-supoならびにKrestinに
よる多剤 併 用 免 疫化 学 療 法 を 施 行 し,術 後18ヵ月 間,
再 発 転移 を 認 め ず,良 好 な 結 果 を 得 た の で,文 献 的 考
察を 加 え て報 告 した.
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